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درك، ﭘﻴﺶ ﺑﻴﻨﻲ و ﺑﻬﺒﻮد رﻓﺘﺎر زه ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ اﻣﺮو
ﻛﺎرﻛﻨﺎن از ﺟﻨﺒﻪ ﻫﺎي اﺻﻠﻲ ﻛﺎر ﻳﻚ ﻣﺪﻳﺮ ﻣﺤﺴﻮب ﻣﻲ 
ﺑﺮاي ﻣﺪﻳﺮان ﺳﺎزﻣﺎن ﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ و درﻣﺎﻧﻲ . (1)ﺷﻮد 
ﻧﻴﺰ ﺑﻪ ﻧﻮﺑﻪ ﺧﻮد ﺷﻨﺎﺳﺎﻳﻲ ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺆﺛﺮ ﺑﺮ ﺑﻴﻨﺶ ﻛﺎرﻣﻨﺪان 
ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺷﻐﻞ ﺧﻮد، ﭼﺎﻟﺶ ﻫﺎ، اﻧﮕﻴﺰه، اﺳﺘﺨﺪام و ﺣﻔﻆ 
ﺎﺷﺪ. ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر رﻗﺎﺑﺖ ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﻣﺘﻌﻬﺪ ﻣﻬﻢ ﻣﻲ ﺑ
ﻣﻮﻓﻘﻴﺖ آﻣﻴﺰ در ﻣﺤﻴﻂ ﺑﻬﺪاﺷﺖ و درﻣﺎن، ﺟﺬب و ﺣﻔﻆ 
ﭘﺮﺳﺘﺎران ﻣﺠﺮب و ﺣﺮﻓﻪ اي؛ ﻻزم اﺳﺖ ﻛﻪ ﺳﺎزﻣﺎن ﻫﺎ از 
راﻫﺒﺮدﻫﺎي اﺳﺎﺳﻲ در ﺟﻬﺖ اﻓﺰاﻳﺶ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ و 
در اﻳﻦ  .(2) ﺗﻌﻬﺪ ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺑﻬﺮه ﮔﻴﺮي ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ
آن از  راﺑﻄﻪ ﻣﻘﻮﻟﻪ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ و ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﺮآوردي
ﺟﻤﻠﻪ رﺿﺎﻳﺖ، ﺗﻌﻬﺪ و ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺷﻐﻠﻲ اﻣﺮوزه ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ 
ﺧﺎص ﺑﻮده و ﭘﺎﻳﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت در زﻣﻴﻨﻪ رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ و 
 .(3) ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ ﻣﻨﺎﺑﻊ اﻧﺴﺎﻧﻲ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ
درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻣﺸﺨﺼﻪ اي در راﺑﻄﻪ 
 ﻣﺤﻘﻘﻴﻦ ﻧﻴﺰ. (4)ﺑﺎ اﻧﮕﻴﺰه ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮد ﺑﻪ ﻛﺎر ﺑﺮده ﻣﻲ ﺷﻮد 
ﺘﮕﻲ رواﻧﻲ ﻓﺮد ﺑﻪ ﺷﻐﻞ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ را ﺗﺤﺖ دﻟﺒﺴ
درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺑﻪ  در واﻗﻊ. (5)ه اﻧﺪ ﺧﻮد ﻋﻨﻮان ﻧﻤﻮد
  ﭼﻜﻴﺪه:
ﺑﻪ ﻃﻮري ﻛﻪ ﻣﻄﺮح ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ؛ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻚ ﻋﺎﻣﻞ ﻣﻬﻢ در اﺛﺮ ﺑﺨﺸﻲ ﺳﺎزﻣﺎن اﻣﺮوزه  :زﻣﻴﻨﻪ و ﻫﺪف
اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺗﻌﻴﻴﻦ . ﺧﻮاﻫﺪ ﻳﺎﻓﺖ اﻓﺰاﻳﺶ ﻧﻴﺰاﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺳﺎزﻣﺎن ﻫﺮ ﭼﻪ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺑﺎﻻﺗﺮ ﺑﺎﺷﺪ 
  .درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺑﺎ وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎي ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ در ﭘﺮﺳﺘﺎران اﻧﺠﺎم ﺷﺪارﺗﺒﺎط ﻣﻴﺎن 
ﻧﻔﺮ  634ﺗﻌﺪاد ، اﻧﺠﺎم ﺷﺪ 2931 ﺗﺤﻠﻴﻠﻲ ﻛﻪ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻣﻘﻄﻌﻲ در ﺳﺎل - در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ :روش ﺑﺮرﺳﻲ
ﺟﻬﺖ ﺟﻤﻊ ﺑﻪ روش ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي در دﺳﺘﺮس وارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪﻧﺪ. ﻛﺮﻣﺎن  و ﺗﻬﺮان ﺷﻬﺮ ﻣﻨﺘﺨﺐ ﻫﺎي ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ازﭘﺮﺳﺘﺎر 
و ﺗﻌﻴﻴﻦ  04 ﻧﻤﺮه ،ﻧﻘﻄﻪ ﺑﺮش ﺑﺮاي درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺷﺪ. ﻲ ﻛﺎﻧﻮﻧﮕﻮ اﺳﺘﻔﺎدهﺷﻐﻠ درﮔﻴﺮي ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ري اﻃﻼﻋﺎت ازآو
  ارﺗﺒﺎط ﻣﻴﺎن درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺑﺎ وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎي ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ در ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﺮرﺳﻲ ﺷﺪ.
ﺑﺪﺳﺖ  63/70±01/20ﺷﻐﻠﻲ  درﮔﻴﺮي ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه ﺳﺎل ﻗﺮار داﺷﺘﻨﺪ. 13 - 04اﻛﺜﺮ ﭘﺮﺳﺘﺎران در رده ﺳﻨﻲ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ:
از ﻣﻴﺎن وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎي ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ، از ﻧﻈﺮ ﺟﻨﺴﻴﺖ، ﻣﺮدان ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ زﻧﺎن درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺑﺎﻻﺗﺮي داﺷﺘﻨﺪ . آﻣﺪ
. ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻧﻤﺮه درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺷﺎﻏﻞ در ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي ﻧﻈﺎﻣﻲ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي ﻏﻴﺮ ﻧﻈﺎﻣﻲ (P=0/10)
ﻫﺎي ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ ﻣﺜﻞ وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞ، ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎر، ﺳﻦ و ﺗﺤﺼﻴﻼت از . از ﻧﻈﺮ ﺳﺎﻳﺮ وﻳﮋﮔﻲ (P=0/100)ﺑﺎﻻﺗﺮ ﺑﻮد 
  . (P>0/50)ﻧﻈﺮ ﻧﻤﺮه درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﺎدار آﻣﺎري وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ 
ﻻزم  ﻫﺎي اﻧﮕﻴﺰه و ﺗﺄﺛﻴﺮﮔﺬار ﻋﻮاﻣﻞ ﺑﻪ ﻛﻪ ﺷﻮد ﻣﻲ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺑﻮدن ﻧﻤﺮه درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ، ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي:
  ﻗﺮار ﮔﻴﺮد. ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ ﻣﺤﻴﻄﻲ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﺑﻪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﺎ ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺷﻐﻠﻲ درﮔﻴﺮي ﺑﻬﺒﻮد و اﻓﺰاﻳﺶ ﺟﻬﺖ
  
  درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ، ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ، ﭘﺮﺳﺘﺎر ﻫﺎي ﻛﻠﻴﺪي: واژه
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ﻋﻨﻮان ﻣﻴﺰان درﮔﻴﺮي اﻓﺮاد در ﺷﻐﻞ و ﺗﺼﻤﻴﻢ ﮔﻴﺮي ﻫﺎي 
. ﺑﻪ ﻃﻮري (6) ﻣﻮرد ﻧﻴﺎز در اﻳﻦ ﺧﺼﻮص اﻃﻼق ﻣﻲ ﺷﻮد
ﻛﻪ ﻫﺮ ﭼﻪ ﻓﺮد در روﻧﺪ ﺗﺼﻤﻴﻢ ﮔﻴﺮي، ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖ و روﻧﺪ 
ﺷﻐﻠﻲ ﺷﻐﻠﻲ ﺧﻮد داراي اﺧﺘﻴﺎر ﺑﺎﺷﺪ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ درﮔﻴﺮي 
 ﺑﻪ ﻋﺒﺎرﺗﻲ دﻳﮕﺮ،. (3) وي اﻓﺰاﻳﺶ ﺧﻮاﻫﺪ داﺷﺖ
درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺑﻪ ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ درك اﻓﺮاد از ﺷﻐﻞ و ﻣﺤﻴﻂ 
ﻛﺎري ﺧﻮد و ﻫﻤﺎﻫﻨﮕﻲ ﺑﻴﻦ ﺷﺮاﻳﻂ ﺷﻐﻠﻲ و زﻧﺪﮔﻲ 
. ﺑﻪ ﻫﻤﻴﻦ ﻋﻠﺖ ﻧﻴﺎزﻫﺎي دروﻧﻲ و (5) ﺷﺨﺼﻲ اﺷﺎره دارد
 ﺛﻴﺮ ﻗﺮار دﻫﺪﺄﺑﻴﺮوﻧﻲ ﻓﺮد ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع را ﺗﺤﺖ ﺗ
ﺑﻪ آن ﺟﻬﺖ اﺳﺖ ﻛﻪ درﮔﻴﺮي  . اﻫﻤﻴﺖ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع(7)
ﺷﻐﻠﻲ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ اﺣﺴﺎس ﺑﻴﮕﺎﻧﮕﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ اﻫﺪاف 
ﺷﻐﻠﻲ، ﺧﻮد ﺑﻴﮕﺎﻧﮕﻲ در ﺳﺎزﻣﺎن ﻳﺎ اﺣﺴﺎس ﺟﺪاﻳﻲ ﺑﻴﻦ 
زﻧﺪﮔﻲ ﻓﺮدي و ﻛﺎري را در ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺑﻪ دﻧﺒﺎل داﺷﺘﻪ 
اﻓﺰاﻳﺶ و ﺑﻬﺒﻮد  ،درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺑﺎﻻ در ﻣﻘﺎﺑﻞ. (5)ﺑﺎﺷﺪ 
ي، ﻛﺎﻫﺶ ﺗﻌﻬﺪ ﺷﻐﻠﻲ، رﺿﺎﻳﺖ ﺷﻐﻠﻲ، اﻓﺰاﻳﺶ ﺑﻬﺮه ور
را ﺑﻪ دﻧﺒﺎل ﺧﻮاﻫﺪ ﻏﻴﺒﺖ از ﻛﺎر و اﻓﺰاﻳﺶ ﺣﺲ ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ 
 در ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻣﺪﻳﺮﻳﺘﻲ ﻧﻴﺰ . در ﺣﺎل ﺣﺎﺿﺮ(8)داﺷﺖ 
درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻜﻲ از ﻋﻮاﻣﻞ ﻛﻠﻴﺪي ﻣﺆﺛﺮ ﺑﺮ 
ﺑﻪ  .(9) ﭘﻴﺎﻣﺪﻫﺎي ﻓﺮدي و ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ ﻣﺤﺴﻮب ﻣﻲ ﺷﻮد
ﺑﺎﻻ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﻛﺎﻫﺶ اﺳﺘﺮس  درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲﻃﻮري ﻛﻪ 
ﻳﺖ ﺷﻐﻠﻲ و ﺗﻌﻬﺪ ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ را ﺑﻪ ﺷﻐﻠﻲ و اﻓﺰاﻳﺶ رﺿﺎ
ارﺗﺒﺎط ﻣﺜﺒﺖ ارزش ﻫﺎي ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ . (8) دﻧﺒﺎل داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ
ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه ﻛﺎري و ﺗﻌﻬﺪ ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ ﺑﺎ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ 
ﺧﻮد رﻫﺒﺮي و  ﻋﻼوه ﺑﺮ اﻳﻦ ارﺗﺒﺎط ﻣﻴﺎن. (2)اﺳﺖ 
درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ و ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺧﻮد رﻫﺒﺮي و ﺻﻼﺣﻴﺖ 
  .(01)اﺳﺖ دار ﮔﺰارش ﺷﺪه ﻲ ﻧﻴﺰ ﻣﻌﻨﺑﺎﻟﻴﻨﻲ در ﭘﺮﺳﺘﺎران 
در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در ﺧﺼﻮص درﮔﻴﺮي 
ﺷﻐﻠﻲ، ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺗﻤﺮﻛﺰ ﺑﺮ ارﺗﺒﺎط ﺑﻴﻦ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ و 
ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي دﻳﮕﺮي ﭼﻮن ﺳﺒﻚ رﻫﺒﺮي و ﺗﻌﻬﺪ ﺷﻐﻠﻲ ﺑﻪ 
ﺻﻮرت ﻛﻠﻲ ﺑﻮده و ﻛﻤﺘﺮ وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎي ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ 
اﻓﺮاد ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ؛ ﺑﻪ ﺧﺼﻮص در ﺟﺎﻣﻌﻪ 
ﻓﻪ اي ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﺎ ﺳﺎﻳﺮ ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻛﻪ ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺷﺮاﻳﻂ ﺣﺮ
ﻣﺸﺎﻏﻞ ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ ﻛﻪ اﻳﻦ وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﻧﻘﺶ 
 ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻛﻨﻨﺪه اي در اﻳﻦ ﺧﺼﻮص داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ. از ﻃﺮﻓﻲ
ﺑﺮاي اﻧﺠﺎم ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ رﻳﺰي ﺑﻬﺘﺮ و ﺗﺼﻤﻴﻢ ﮔﻴﺮي ﻣﻨﺎﺳﺐ، 
و ﺗﺎﺛﻴﺮ اﻃﻼع از وﺿﻌﻴﺖ ﻣﻮﺟﻮد و ﺷﻨﺎﺧﺖ ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺮﺗﺒﻂ 
ﻦ ﻟﺬا اﻳ ﮔﺬار ﻧﻴﺰ ﺿﺮوري و ﻣﻬﻢ ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ.
ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺗﻌﻴﻴﻦ ارﺗﺒﺎط ﻣﻴﺎن درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺑﺎ 
وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎي ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ در ﭘﺮﺳﺘﺎران اﻧﺠﺎم ﺷﺪ ﺗﺎ ﺑﻪ 
اﺳﺘﻨﺎد ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺣﺎﺻﻠﻪ ﺑﺘﻮان ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ رﻳﺰي ﺑﻬﺘﺮي در اﻳﻦ 
ﺑﺮاي ﻣﺪﻳﺮان را  ﻲﺧﺼﻮص اﻧﺠﺎم و راﻫﻜﺎرﻫﺎي ﻣﻨﺎﺳﺒ
  ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻧﻤﻮد.درﻣﺎﻧﻲ 
  
 :روش ﺑﺮرﺳﻲ
ﻮرت ﻣﻘﻄﻌﻲ ﺗﺤﻠﻴﻠﻲ ﺑﻪ ﺻ -اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ
در ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي ﻣﻨﺘﺨﺐ  2931در ﺷﺶ ﻣﺎه اول ﺳﺎل 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ دﺳﺘﺮﺳﻲ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. ﺷﻬﺮ ﺗﻬﺮان و ﻛﺮﻣﺎن 
و ﻫﻤﻜﺎري ﻣﺪﻳﺮان ﺑﻪ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎ اﻋﻀﺎي ﭘﮋوﻫﺶ 
ﭘﺮﺳﺘﺎر  634، ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ ﺟﻬﺖ اﻧﺠﺎم ﭘﮋوﻫﺶ
ﺑﻪ روش ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي در دﺳﺘﺮس وارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪﻧﺪ. 
ﺑﻮدن ﺣﺪاﻗﻞ ﻣﺪرك  ﻟﻌﻪ ﺷﺎﻣﻞ داراﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي ورود ﺑﻪ ﻣﻄﺎ
ﻛﺎرداﻧﻲ در رﺷﺘﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎري، ﺣﺪاﻗﻞ ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎر ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﻳﻚ 
ﺳﺎل و اﺷﺘﻐﺎل در ﺑﺨﺶ ﻫﺎي درﻣﺎﻧﻲ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺑﻮد. 
ﺧﺮوج از  ﺎرﻴﻧﺎﻗﺺ ﭘﺮ ﻧﻤﻮدن ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻣﻌ ﻦﻴﻫﻤﭽﻨ
  ﺷﺪ. ﻦﻴﻴﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻌ
 ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ" از اﻃﻼﻋﺎت آوري ﺟﻤﻊ ﺟﻬﺖ
 ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ .ﺷﺪ اﺳﺘﻔﺎده "2891ﻛﺎﻧﻮﻧﮕﻮ  ﺷﻐﻠﻲ درﮔﻴﺮي
 ﻣﻘﻴﺎس ﺑﺎ ﺳﺌﻮال ده ﺷﺎﻣﻞ ﻛﺎﻧﻮﻧﮕﻮ ﺷﻐﻠﻲ درﮔﻴﺮي
 ،2=ﻣﺨﺎﻟﻔﻢ ﻛﻤﻲ ،1=ﻣﺨﺎﻟﻔﻢ ﺧﻴﻠﻲ) ﻣﺎده 7 در و ﻟﻴﻜﺮت
 ﺣﺪي ﺗﺎ ،4=ﻣﻮاﻓﻘﻢ ﻧﻪ و ﻣﺨﺎﻟﻔﻢ ﻧﻪ ،3=ﻣﺨﺎﻟﻔﻢ ﺣﺪي ﺗﺎ
ﺑﺎﺷﺪ  ﻣﻲ( 7=ﻣﻮاﻓﻘﻢ ﺧﻴﻠﻲ و 6=ﻣﻮاﻓﻘﻢ ﻛﻤﻲ ،5=ﻣﻮاﻓﻘﻢ
 و ﺑﻮده اﻛﺘﺴﺎﺑﻲ ﻛﻞ ﻧﻤﺮه اﺳﺎس ﺑﺮ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺗﻔﺴﻴﺮ .(3)
  ﺑﺎﻻﺗﺮ ﺷﻐﻠﻲ درﮔﻴﺮي ﻣﻌﻨﺎي ﺑﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ هﻧﻤﺮ ﻛﺴﺐ
 ﺑﺮش ﻧﻘﻄﻪ ﻋﻨﻮان ﺑﻪ 04 ﻧﻤﺮه ﻧﺘﺎﻳﺞ، ﺗﻔﺴﻴﺮ ﺑﺮاي. ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ
رواﻳﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ در . ﺷﺪ ﻟﺤﺎظ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
اﻳﺮان اﻧﺠﺎم و در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺘﻌﺪد از ﺟﻤﻠﻪ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎري 
اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳﺖ. ﻣﻴﺮ ﻫﺎﺷﻤﻲ و ﻫﻤﻜﺎران ﻋﻼوه ﺑﺮ 
ﻲ اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ در اﻋﻀﺎي ﻫﻴﺌﺖ اﺗﺠﺎم رواﻳﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳ
ﻋﻠﻤﻲ داﻧﺸﮕﺎه آزاد رودﻫﻦ، در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي ﻣﺸﺎﺑﻪ، ﺿﺮﻳﺐ 
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ﮔﺰارش  0/97ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ را در ﺟﺎﻣﻌﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎري 
 ﻣﺠﺪد ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ . در ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﻴﺰ(11)ﻧﻤﻮده اﻧﺪ 
در ﺑﺮرﺳﻲ داده ﻫﺎي  دروﻧﻲ ﻫﻤﺴﺎﻧﻲ روش ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
آﻟﻔﺎي  ﻛﻪ ﺷﺪ ﻧﻔﺮ از آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ 05ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ 
 از ﻣﺠﻮز اﺧﺬ از ﭘﺲ .آﻣﺪ دﺳﺖ ﺑﻪ 0/08 ﻛﺮوﻧﺒﺎخ
 و( ﻋﭻ) اﷲ ﺑﻘﻴﻪ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه ﭘﮋوﻫﺶ ﻛﻤﻴﺘﻪ
 ﺑﻪ اﻗﺪام ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ، ﻫﺎي ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻣﺪﻳﺮان ﺑﺎ ﻫﻤﺎﻫﻨﮕﻲ
ﺑﻪ ﺑﺨﺶ ﻫﺎي ﺣﻀﻮري . ﺑﻌﺪ از ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺷﺪ ﭘﮋوﻫﺶ اﻧﺠﺎم
درﻣﺎﻧﻲ و ﭘﺲ از ﺗﻮﺿﻴﺢ اﻫﺪاف ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺮاي ﭘﺮﺳﺘﺎران، 
و اﻃﻤﻴﻨﺎن در ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺷﻔﺎﻫﻲ آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ  ﻛﺴﺐ رﺿﺎﻳﺖ
ﺗﻮزﻳﻊ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻫﺎ  064ﺗﻌﺪاد ﺣﻔﻆ ﻣﺤﺮﻣﺎﻧﻪ اﻃﻼﻋﺎت، 
 ﻛﺎﻣﻞ ﺻﻮرت ﺑﻪ ﻛﻪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ 634ﻛﻪ در ﻧﻬﺎﻳﺖ  ﺷﺪ
ﺑﺎ در ﭘﺎﻳﺎن داده ﻫﺎ . ﺟﻤﻊ آوري ﺷﺪ ﺑﻮدﻧﺪ، داده ﭘﺎﺳﺦ
و آﻧﺎﻟﻴﺰ  آزﻣﻮن ﺗﻲ) ﺒﺎﻃﻲﻨﺗﻮﺻﻴﻔﻲ و اﺳﺘاﺳﺘﻔﺎده از آﻣﺎر 
ﻣﻮرد ﺗﺠﺰﻳﻪ و  81ﻧﺴﺨﻪ  SSPSﻧﺮم اﻓﺰار  ( دروارﻳﺎﻧﺲ
  .ﻨﺪﺗﺤﻠﻴﻞ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘ
  
  ﺎ:ﻓﺘﻪ ﻫﻳﺎ
 ،ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه در ﭘﮋوﻫﺶ 634از 
ﻫﺎ داراي ﻣﺪرك  درﺻﺪ آن 87درﺻﺪ زن و  55/7
ان اﻛﺜﺮ ﭘﺮﺳﺘﺎر .ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ در رﺷﺘﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﻮدﻧﺪ
ﺳﺎل و داراي  13-  04در ﻣﺤﺪوده ﺳﻨﻲ  (15/5)%
(. 1 هﺷﻤﺎر ﺳﺎل ﺑﻮدﻧﺪ )ﺟﺪول 01–51ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎر ﺑﻴﻦ 
 ±01/20ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻛﻠﻲ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎران 
ﻛﻪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﻘﻄﻪ ﺑﺮش ﻟﺤﺎظ ﺷﺪه ﺑﺮاي ﺑﻮد  63/70
در ﺳﻄﺢ ﺗﻘﺮﻳﺒﺎً ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ، درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎران 
  ﻣﺘﻮﺳﻂ ﻗﺮار داﺷﺖ.
  
ﺑﺎ  : ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ در ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﺮ ﺣﺴﺐ وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎي ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ1ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  و آﻧﺎﻟﻴﺰ وارﻳﺎﻧﺲ آزﻣﻮن ﺗﻲه از اﺳﺘﻔﺎد
 
  ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري آزﻣﻮن آﻣﺎري  ﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲدرﮔ** ﺗﻌﺪاد )درﺻﺪ( ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ
  P=0/10*   73/03±01/09 (44/3)391 ﻣﺮد  ﺟﻨﺴﻴﺖ
   =t2/83  53/30±9/25 (55/7)342 زن
  =P0/9    63/01±9/07 (77/5)833 ﻣﺘﺎﻫﻞ  ﺗﺄﻫﻞوﺿﻌﻴﺖ 
    =t0/11  53/59±11/68 (22/5)89 ﻣﺠﺮد
  =P0/34   53/00±01/9 (92/6)921 ﺳﺎل02-03  ﺳﻦ
      63/03±9/37 (05/5)022 ﺳﺎل13-04
    f=0/19  73/23±01/24 (71/4)67 ﺳﺎل14-05
      53/36±9/14 (2/5)11 ﺳﺎل15-06
  =P0/28  53/15±5/47 (61/2)07 ﻛﺎرداﻧﻲ  ﺗﺤﺼﻴﻼت
      63/21±01/07 (77/9)043 ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ
    =f0/91  63/29±21/77 (5/9)62 ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ارﺷﺪ  
  =P0/65   53/37±11/23 (52/6)211 ﺳﺎل1-5  ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎر
      53/03±01/06 (52/4)111 ﺳﺎل5-01
    f=0/77  63/20±8/7 (03/2)231 ﺳﺎل01-51
      63/87±8/38 (31/3)85 ﺳﺎل51-02
      93/81±21 (5/5)22 ﺳﺎل02-52
  =P0/37    53/48±11/97 (05/3)022 ﭘﺮﺳﺘﺎر  ﺷﻐﻠﻲ ﻣﺴﺆﻟﻴﺖ
    f=0/06  73/71±01/47 (91/1)38 ﻣﺴﺌﻮل ﺷﻴﻔﺖ
      73/02±7/61 (9/3)04 ﺟﺎﻧﺸﻴﻦ ﺑﺨﺶ  
      43/68±6/15 (31/1)75 ﻣﺴﺌﻮل ﺑﺨﺶ
      53/06±4/23 (8/2)63 ﺳﻮﭘﺮواﻳﺰر
  =P0/39    63/11±11/60 (54/57)991 ﻋﻤﻮﻣﻲ  ﻧﻮع ﺑﺨﺶ
    =t0/11  63/30±9/54 (45/52)632 وﻳﮋه
  P<0/100*    73/11±01/35 (67/6)433 ﻧﻈﺎﻣﻲ  ﺳﺘﺎنﻧﻮع ﺑﻴﻤﺎر
   =t4/64  23/66±8/22 (32/4)201 ﻏﻴﺮ ﻧﻈﺎﻣﻲ
  ﺑﻴﺎن ﺷﺪه اﻧﺪ. اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر ±ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ  داده ﻫﺎ ﺑﻪ ﺻﻮرت ** .ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ (P<0/50) ﻧﺸﺎن دﻫﻨﺪه اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﻲ دار*
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 :ﺑﺤﺚ
 04در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻟﺤﺎظ ﻧﻘﻄﻪ ﺑﺮش 
ﺮه درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎران در ﺑﺮاي درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ، ﻧﻤ
ﺳﻄﺢ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﻗﺮار داﺷﺖ. ﺑﺮ اﺳﺎس ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي اﻳﻦ 
ﭘﮋوﻫﺶ ﭘﺮﺳﺘﺎران ﻣﺮد ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎران زن داراي ﻧﻤﺮه 
ﻳﻌﻨﻲ از ﻟﺤﺎظ  ؛درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺑﺎﻻﺗﺮي ﺑﻮدﻧﺪ
ﻛﻪ  ؛رواﻧﺸﻨﺎﺧﺘﻲ واﺑﺴﺘﮕﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮي ﺑﻪ ﺷﻐﻞ ﺧﻮد داﺷﺘﻨﺪ
ﺮد در اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺑﻮدن ﺟﻤﻌﻴﺖ ﭘﺮﺳﺘﺎران ﻣ
ﻣﻴﺮﻫﺎﺷﻤﻲ  در ﻫﻤﻴﻦ راﺳﺘﺎﺟﺎﻣﻌﻪ درﻣﺎﻧﻲ ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻪ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ. 
ﻧﻴﺰ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺧﻮد درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ اﻋﻀﺎ ﻫﻴﺌﺖ و ﻫﻤﻜﺎران 
   .(21)ﻧﺪ ﻋﻠﻤﻲ ﻣﺮد را ﺑﺎﻻﺗﺮ از زﻧﺎن ﻋﻨﻮان ﻧﻤﻮد
ﺷﺎﻳﺪ ﻳﻜﻲ از دﻻﻳﻞ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ اﺷﺘﻐﺎل 
ﻫﺎ در ﺳﻤﺖ ﻫﺎي ﺷﻐﻠﻲ  ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻣﺮدان و ﺑﻪ ﻛﺎرﮔﻴﺮي آن
ﻫﺎ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ  ﺗﻔﺎوت در ﺷﺮاﻳﻂ ﻛﺎري آن ﺑﺎﻻﺗﺮ و
 ﻗﺒﻮل ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺘﻲ ﻛﻪ دارﻧﺪ ﺑﺎﻋﺚ واﺑﺴﺘﮕﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮ آنو  ﺗﻌﻬﺪ
دﻳﮕﺮ اﻳﻦ در ﺣﺎﻟﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ در  ﻫﺎ ﺑﻪ ﻛﺎر ﺧﻮاﻫﺪ ﺷﺪ
ﭼﻨﺪاﻧﻲ در ﺧﺼﻮص ﻧﻘﺶ ﺟﻨﺴﻴﺖ ﺑﺮ  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻔﺎوت
  .(31)ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﮕﺮدﻳﺪ ﭘﺮﺳﺘﺎران درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ 
ﻐﻠﻲ درﮔﻴﺮي ﺷ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ
ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺷﺎﻏﻞ در ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي ﻧﻈﺎﻣﻲ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ 
ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي ﻏﻴﺮﻧﻈﺎﻣﻲ ﺑﺎﻻﺗﺮ ﺑﻮد. ﺷﺎﻳﺪ ﻳﻜﻲ 
از دﻻﻳﻞ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺿﻮاﺑﻂ و ﺧﻂ ﻣﺸﻲ ﻫﺎي 
زﻳﺮا در ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن  ؛ﺣﺎﻛﻢ در ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي ﻧﻈﺎﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ
ﺷﺎﻏﻞ رﺳﻤﻲ ﺑﻮده و ﻫﺎي ﻧﻈﺎﻣﻲ ﻣﻌﻤﻮﻻً اﻛﺜﺮ ﭘﺮﺳﺘﺎران 
در ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖ ﻫﺎي ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪه ﺑﻪ ﻛﺎر ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺐ ﺑﻪ ﺗﻨﺎﺳ
ﻣﻲ ﺷﻮﻧﺪ و ﺑﻪ ﻧﻮﻋﻲ ﺑﺎ آراﻣﺶ ﺧﺎﻃﺮ ﺑﻴﺸﺘﺮي ﺑﺎ ﺷﻐﻞ 
در ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ در ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي  ؛ﺧﻮد ﻣﺄﻧﻮس ﻣﻲ ﺷﻮﻧﺪ
دﻳﮕﺮ ﻣﻌﻤﻮﻻ وﺿﻌﻴﺖ اﺳﺘﺨﺪاﻣﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﻪ ﺻﻮرت 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻗﺮاردادي ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ و اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ 
ﺑﺮ ﻴﺖ ﺷﻐﻠﻲ، ﻋﺪم اﻃﻤﻴﻨﺎن ﺧﺎﻃﺮ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺗﺪاوم وﺿﻌ
ﻣﻴﺰان ﻋﻼﻗﻪ ﺑﻪ ﺷﻐﻞ و ﺗﻤﺎﻳﻞ اﻳﻦ اﻓﺮاد ﺗﺎﺛﻴﺮ ﮔﺬار ﺑﺎﺷﺪ. 
ﻣﻴﺰان درﮔﻴﺮي ﭘﺮﺳﺘﺎران  دﻳﮕﺮ ﻧﻴﺰ ﻣﺤﻘﻘﻴﻦدر ﭘﮋوﻫﺶ 
ﺗﺼﻤﻴﻢ ﮔﻴﺮي در ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي دوﻟﺘﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﻳﻨﺪ آﻓﺮدر 
ﺑﺎﻻﺗﺮ ﮔﺰارش ﻧﻤﻮده و  را ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي ﺧﺼﻮﺻﻲ
ﻳﻦ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع را ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻣﺒﻨﻲ ﺑﺮ ﺗﻌﻬﺪ اﻓﺮاد ﺷﺎﻏﻞ در ا
ﻫﺎ در ﺗﺼﻤﻴﻢ ﮔﻴﺮي  ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎ و ﻣﻴﺰان ﻣﺸﺎرﻛﺖ آن
. (31)اﻧﺪ ﻋﻨﻮان ﻧﻤﻮده ﺑﻪ ﺗﻨﺎﺳﺐ ﺿﻮاﺑﻂ ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ ﺣﺎﻛﻢ 
در واﻗﻊ ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ ﺣﻤﺎﻳﺖ ﻫﺎي اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در 
ﻣﻲ  ﺗﻌﻬﺪ ﺷﺨﺺ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺷﻐﻞ ﺧﻮد، ﻄﺒﻊﺎﻟﻣﺤﻴﻂ ﻛﺎر و ﺑ
ﺑﻪ ﻃﻮري ﻛﻪ  ؛ﺬار ﺑﺎﺷﺪﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺮ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﮔ
ﺑﻪ ﻧﻮﻋﻲ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺗﺄﻳﻴﺪي و ﻫﻤﻜﺎرش  naY ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
  .(01) ﺑﺮ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﺑﺎﺷﺪ
در واﻗﻊ ﻧﻮع ارﺗﺒﺎط و آﮔﺎﻫﻲ ﺳﺮﭘﺮﺳﺘﺎن از 
ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﺮ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ و ﻫﻮﻳﺖ ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎران 
 ﻫﺮ ﭼﻨﺪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻓﻴﺾ آﺑﺎدي. (41)ﺗﺄﺛﻴﺮ ﻣﻲ ﮔﺬارد 
در ﺑﻴﻦ ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺑﺎﻧﻚ ﻫﺎي ﺧﺼﻮﺻﻲ و و ﻣﻴﺮﻫﺎﺷﻤﻲ 
ﺪم ﺗﻔﺎوت در ﻣﻴﺰان درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ در دوﻟﺘﻲ، از ﻧﻈﺮ ﻋ
  .(51)ﺪ ﺗﻀﺎد ﺑﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﺎ ﭘﮋوﻫﺶ ﻓﻌﻠﻲ ﻣﻲ ﺑﺎﺷ
و ( 41-61)ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت  ﺑﺮﺧﻲ ازآﻧﭽﻪ از ﻧﺘﺎﻳﺞ 
اﺳﺖ ﻛﻪ ﻋﻮاﻣﻞ  اﺗﻲﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﻣﺸﺨﺺ ﻣﻲ ﺷﻮد ﺗﺎﺛﻴﺮ
ﺪ ﺑﺮ ﻣﻴﺰان درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﻨو ﺷﺮاﻳﻂ ﻣﺤﻴﻄﻲ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧ
 ﺪ و ﺑﺮاي ﺑﻬﺮه ﮔﻴﺮي ﺑﻬﺘﺮ از ﻧﺘﺎﻳﺞﻨﻛﺎرﻛﻨﺎن داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷ
ﻣﺜﺒﺖ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﻛﺎرﻛﻨﺎن اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﺪ 
ﻳﻦ در ﺣﺎﻟﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻧﻈﺮ ﻗﺮار ﮔﻴﺮد. 
در ﺧﺼﻮص ارﺗﺒﺎط ﻣﻴﺎن ﺟﻮ  اﺑﺮاﻫﻴﻤﻲ و ﻣﺤﻤﺪ ﺧﺎﻧﻲ
ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ و درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻌﻨﺎدار ﮔﺰارش ﻧﺸﺪه 
ﻟﺬا ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ ﻛﻪ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ  ؛(71) اﺳﺖ
ﻬﺘﺮ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻫﺪﻓﻤﻨﺪ ﺑﺎ ﺗﻤﺮﻛﺰ ﺑﺮاي اﺳﺘﺪﻻل و اﺳﺘﻨﺎد ﺑ
ﺑﺮ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﺷﻐﻠﻲ و ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ ﺣﺎﻛﻢ ﺑﺮ ﻣﺤﻴﻂ ﺷﻐﻠﻲ 
  .ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮي ﻗﺮار ﮔﻴﺮد
از ﻧﻈﺮ ﺳﺎﻳﺮ وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎي در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ 
ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ ﻣﺜﻞ وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺄﻫﻞ، ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼت، 
ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎر و ﺳﻦ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﺎدار آﻣﺎري در ﻣﻴﺰان 
ﻛﻪ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ  ؛ﻣﺪدرﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﻪ دﺳﺖ ﻧﻴﺎ
ﻫﺮ ﭼﻨﺪ  . (31، 21ﺑﺮﺧﻲ از ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻫﻤﺴﻮ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ )
ﻣﻴﺮ ﻫﺎﺷﻤﻲ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺧﻮد از ﻧﻈﺮ ﻣﺮﺗﺒﻪ ﻋﻠﻤﻲ ﺗﻔﺎوت در 
و درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ اﻓﺮاد ﮔﺰارش درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ را ﻣﻌﻨﺎدار 
  .(21)اﺳﺖ داراي ﻣﺮﺗﺒﻪ ﻋﻠﻤﻲ ﺑﺎﻻﺗﺮ را ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻋﻨﻮان ﻧﻤﻮده 
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و  در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ
ﺑﺨﺶ درﻣﺎﻧﻲ ﻧﻴﺰ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﺎدار آﻣﺎري در ﻣﻴﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎران 
ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﺸﺪ ﻛﻪ ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﻋﺪم ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در 
راﺑﻄﻪ ﺑﺎ اﻳﻦ ﻣﺘﻐﻴﺮ، ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻣﻲ ﺷﻮد ﻛﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت آﺗﻲ در 
  اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ رﻳﺰي ﮔﺮدد.
درﮔﻴﺮي  ﺣﺎﺿﺮ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺗﻔﺎوت ﺑﻴﻦ در ﭘﮋوﻫﺶ
ﻣﺴﺌﻮل ﺷﻴﻔﺖ، )ﭘﺮﺳﺘﺎر،  ﭘﺮﺳﺘﺎرانﺑﺎ ﺳﻤﺖ ﺷﻐﻠﻲ ﺷﻐﻠﻲ 
ﺟﺎﻧﺸﻴﻦ ﺑﺨﺶ، ﻣﺴﺌﻮل ﺑﺨﺶ و ﺳﻮﭘﺮواﻳﺰر( ﻣﻌﻨﺎدار ﻧﺒﻮد؛ 
( 51در ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻓﻴﺾ آﺑﺎدي و ﻣﻴﺮﻫﺎﺷﻤﻲ )
 ﻣﻴﺰان ﺗﺠﺮﺑﻪ، ﺑﻮدن ﺑﻴﺎن ﺷﺪه اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﺑﺎز
 ﻣﻲ ﺷﻐﻠﻲ در ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺑﺎﻧﻚ ﺧﺼﻮﺻﻲ اﻓﺰاﻳﺶ درﮔﻴﺮي
 ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﻛﻪ زﻣﺎﻧﻲ رﺳﺪ ﻣﻲ ﻧﻈﺮ ﻳﺎﺑﺪ و ﺑﻪ
 درﮔﻴﺮ ﻣﻴﺰان ﺑﺎﺷﻨﺪ ﮔﺸﻮده و ﺑﺎز ﻮدﺟﺪﻳﺪ ﺧ ﺗﺠﺎرب
  .ﻳﺎﺑﺪ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻲ آﻧﺎن ﺷﻐﻠﻲ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻨﻜﻪ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ  دﻳﮕﺮ ﺳﻮاز 
ﻧﻮﻋﻲ روﻳﻜﺮد رواﻧﺸﻨﺎﺧﺘﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺷﻐﻞ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ، ﺑﻪ 
ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎي رواﻧﺸﻨﺎﺧﺘﻲ اﻓﺮاد ﻧﻴﺰ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ 
و  ﺣﻘﻴﻘﻲﻛﻪ ﺑﻪ ﻃﻮري  ؛ﺑﺮ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﺗﺎﺛﻴﺮ ﮔﺬار ﺑﺎﺷﺪ
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺧﻮد ﺑﺎ ﻫﺪف ﭘﻴﺶ ﺑﻴﻨﻲ ﻣﻮارد  در ﻫﻤﻜﺎران
درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ در ﻣﻴﺎن ﻣﺎﻣﺎﻫﺎ و ﭘﺮﺳﺘﺎران، ﺑﺎ ﺑﻴﺎن ارﺗﺒﺎط 
ﻫﺎ را از  آن ،ﻣﻌﻨﺎدار ﻣﻴﺎن ﻋﺎﻃﻔﻪ ﻣﺜﺒﺖ و درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ
ﺟﻤﻠﻪ ﻋﻮاﻣﻞ ﭘﻴﺶ ﺑﻴﻨﻲ ﻛﻨﻨﺪه درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﻋﻨﻮان 
ﻧﻴﺰ ﺑﺮرﺳﻲ   sawsiB(. ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ81) اﻧﺪﻧﻤﻮده 
ان ﻳﻚ ﭘﻴﺶ زﻣﻴﻨﻪ از رﺿﺎﻳﺖ رواﻧﻲ ﺑﻪ ﻋﻨﻮ- وﺿﻌﻴﺖ روﺣﻲ
ﺷﻐﻠﻲ و درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﻛﻪ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺮ رﺿﺎﻳﺖ ﺷﻐﻠﻲ و 
  .(91) درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﮔﺬار ﺑﺎﺷﺪ، ﻋﻨﻮان ﺷﺪه اﺳﺖ
را ﻣﻲ ﻳﻜﻲ از ﻣﺤﺪودﻳﺖ ﻫﺎي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ 
ﻋﺪم ﺑﺮرﺳﻲ وﻳﮋﮔﻲ رواﻧﺸﻨﺎﺧﺘﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎران در راﺑﻄﻪ ﺗﻮان 
ﺑﺎ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﻋﻨﻮان ﻧﻤﻮد ﻛﻪ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺎ اﺳﺘﻨﺎد ﺑﻪ 
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺣﺎﺻﻠﻪ ﺑﺎ ﺗﻤﺮﻛﺰ ﺑﻴﺸﺘﺮ و ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻫﺪﻓﻤﻨﺪ در 
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت آﺗﻲ ﻣﻮرد ارزﻳﺎﺑﻲ ﻗﺮار ﮔﻴﺮد. ﺑﻪ ﻫﺮ ﺣﺎل آﻧﭽﻪ 
ﻛﻪ ﺟﺪاي از ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺣﺎﺻﻠﻪ ﻣﺸﺨﺺ اﺳﺖ، ﺗﺄﺛﻴﺮاﺗﻲ اﺳﺖ 
ﻪ ﻧﻮﺑﻪ ﺧﻮد ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻛﻪ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺑ
ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ ﺑﺮ ﺗﻌﻬﺪ ﻋﺎﻃﻔﻲ ﺑﻪ ﺳﺎزﻣﺎن و ﻏﻴﺮ ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ ﺑﺮ ﺗﻌﻬﺪ 
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ از ﻟﺤﺎظ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﻧﻴﺰ  .ﻋﺎﻃﻔﻲ ﺑﻪ اﺷﺘﻐﺎل داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ
ﺑﺎ ﺗﺄﺛﻴﺮاﺗﻲ ﻛﻪ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﺑﺮ ﺧﻮد ﻫﺪاﻳﺘﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎران 
ﻄﺒﻊ وﺟﻮد ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﺎدار ﻣﻴﺎن ﺧﻮد ﻫﺪاﻳﺘﻲ ﺎﻟداﺷﺘﻪ و ﺑ
ﻴﻨﻲ اﻫﻤﻴﺖ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع دو ﭘﺮﺳﺘﺎران و ﺻﻼﺣﻴﺖ ﺑﺎﻟ
(. ﻟﺬا ﺗﻮﺟﻪ ﻣﺪﻳﺮان و ﻣﺴﺌﻮﻻن 02) ﭼﻨﺪان ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮد
ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ ﺑﻪ ﻋﻮاﻣﻠﻲ ﻛﻪ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺧﺼﻴﺼﻪ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ را 
 .ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ ﻲﻬاﻣﺮي ﺑﺪﻳ ﺑﻪ ﻧﻮﻋﻲ ﺗﺤﺖ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻗﺮار دﻫﺪ
  
  ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي:
در  ﻧﻤﺮه درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ نﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺑﻮد
ﺛﻴﺮ ﮔﺬار و اﻳﺠﺎد اﻧﮕﻴﺰه ، ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﺎاﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ
ﻻزم ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﻣﺤﻴﻄﻲ ﺟﻬﺖ اﻓﺰاﻳﺶ و ﺑﻬﺒﻮد 
ﺑﺎ  ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎران ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻣﻲ ﺷﻮد.
ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻫﻤﻴﺖ ﭘﻴﺶ ﺑﻴﻨﻲ ﻛﻨﻨﺪه ﻫﺎي درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ و 
ﻧﻘﺶ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﻨﺎﺳﻲ و ﺣﺮﻓﻪ اي در ﺳﺎﻳﺮ 
، ﻣﻔﺎﻫﻴﻢ ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ ﻧﻈﻴﺮ ارﺗﻘﺎء اﻧﮕﻴﺰه ﻛﺎري، رﺿﺎﻳﺖ
ﻛﺎراﻳﻲ و ﺑﺎزﺧﻮرد ﻛﺎري در ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﺮ ﺳﻄﺢ درﮔﻴﺮي 
ﺷﻐﻠﻲ ﻣﻲ ﻃﻠﺒﺪ ﺗﺎ در اﻳﻦ ﺧﺼﻮص ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ رﻳﺰي ﻫﺎي 
  ﻫﺪﻓﻤﻨﺪ ﺻﻮرت ﮔﻴﺮد.
 
  ﻛﺎرﺑﺮد ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ در ﺑﺎﻟﻴﻦ:
ﺑﺮ اﺳﺎس ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﺐ 
ﻋﻨﻮان ﺷﺪه در ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ در ﻣﻴﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎران 
ﺑﻬﺒﻮد درﮔﻴﺮي ﺷﻐﻠﻲ در ﻣﻴﺎن  ﻛﻪ ﻛﺮد اذﻋﺎن ﺗﻮان ﻣﻲ
ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﺮ اﻓﺰاﻳﺶ ﺗﻌﻬﺪ، ﻛﺎراﻳﻲ و ﺣﺲ وﻇﻴﻔﻪ ﺷﻨﺎﺳﻲ 
ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻣﺜﺒﺘﻲ دارد و ﺑﺎﻟﻄﺒﻊ ﻣﻲ ﺗﻮان ﺑﻪ اﻓﺰاﻳﺶ ﻛﻴﻔﻴﺖ 
ﺧﺪﻣﺎت ﭘﺮﺳﺘﺎري اراﺋﻪ ﺷﺪه و در ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺑﻪ ارﺗﻘﺎء ﺳﻴﺴﺘﻢ 
ﺳﻼﻣﺘﻲ و رﺿﺎﻳﺘﻤﻨﺪي ﺑﻴﻤﺎران ﻛﻪ از اﻫﺪاف ﻣﻬﻢ در ﻋﻠﻢ 
 ﻛﺮد. ﺑﺎﻟﻴﻦ اﺳﺖ؛ دﺳﺘﺮﺳﻲ ﭘﻴﺪا
 
  ﺗﺸﻜﺮ و ﻗﺪرداﻧﻲ:
 ﭘﮋوﻫﺶ، اﻳﻦ در ﻛﻨﻨﺪه ﺷﺮﻛﺖ ﭘﺮﺳﺘﺎران ﻛﻠﻴﻪ از
   داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﻲ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﻛﻤﻴﺘﻪ
 ﻛﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﻘﻴﻪ اﷲ)ﻋﺞ( داﻧﺸﻜﺪه و( ﻋﺞ)اﷲ ﺑﻘﻴﻪ
 ﭘﮋوﻫﺶ اﻳﻦ اﻧﺠﺎم ﺑﺮاي را ﻻزم زﻣﻴﻨﻪ و ﻣﺎﻟﻲ ﺣﻤﺎﻳﺖ
  .ﺷﻮد ﻣﻲ ﺗﺸﻜﺮ و ﻗﺪرداﻧﻲ ﻧﻤﻮدﻧﺪ ﻓﺮاﻫﻢ
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Background and aim: Nowadays, job involvement is introduced as an important factor in the 
effectiveness of the organization, so that the high job involvement will increase the effectiveness 
of the organization. The aim of this study was to determine the relationship between job 
involvement and demographic characteristics of the nurses. 
Methods: In this cross - sectional descriptive-analytic study, 436 nurses from hospitals in 
Tehran and Kerman in 2013 were recruited by convenience sampling. The Job Involvement 
Questionnaire was used for data collection. The cutoff point for job involvement score was 40 
and the relationship between job involvement and demographic characteristics of the nurses was 
evaluated. 
Results: Most the average age of participating nurses in the study 31-40 years. The mean score 
of job involvement was 36.07± 10.02. Among the demographic characteristics, in terms of 
gender, men had higher job involvement than women (P=0.01). Also, the job involvement of 
nurses in military hospitals was higher than civilian hospitals (P<0.001). There was no 
statistically significant difference between other demographic such as marital status, education, 
age and work experience with job involvement score (P>0.05). 
Conclusion: According to the low scores of job involvement, attention to the effective factors 
and motivation factors in environment variables to improve nurses' job involvement is 
recommended. 
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